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造影 CT 検査が診断に有用であった子宮留膿症穿孔の 2 症例 
Spontaneous perforation of pyometra diagnosed by enhanced 
computed tomography : a report of two cases 
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断が可能であった急性腹症の 2 症例を経験した。 
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患者は 81 歳、2 経妊 2 経産婦、既往歴認知症。
突然の下腹部痛と嘔吐を主訴に、救急外来を受診
した。 
来院時、血圧 118/52mmHg、脈拍 88 回/分、
体温 36.8℃、腹部全体に著明な圧痛と反跳痛、
筋性防御を認め、血液検査で白血球 15,500/µl































その後の経過は良好で術後 16 日目に退院した。 
 
〈症例 2〉 
患者は 94 歳、4 経妊 4 経産婦、既往歴は心房
細動、恥骨骨折。排尿後の突然の下腹部痛を主訴
に、救急外来を受診した。 




18,700/µl  (好中球 74.6%)、CRP 14.7mg/dl と炎
症反応の上昇を認めた。腹部超音波では腹水貯留
と肝臓表面の free air を認め、消化管穿孔による
汎発性腹膜炎が疑われた。 
外科医師が消化管の穿孔部位の確認目的で造





























図 1	 症例 1 
A：単純 CT 横断像 
B：造影 CT 横断像 
C：単純 CT 冠状断像 
D：造影 CT 冠状断像 






図 2：症例 1	 摘出子宮 
子宮後壁に径 15mm の穿孔を認める。 
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図 3 症例 2 
A：単純 CT 横断像 
B：造影 CT 横断像 
C：造影 CT 矢状断像 
腹水および、子宮腔内の低吸収域（＊）、子宮壁
の一部途絶（▼）を認める。子宮腔内と肝表面に













する 1)。さらに、80 歳代では 19.6%、90 歳代で
は 33.3%と増加するが 1)、穿孔する頻度は 0.01
～0.05%と稀である 2)。 
子宮留膿症穿孔の診断は困難とされており、小
野らによる 1971 年から 1981 年までの本邦報告
66 例における術前正診率は 16.7%3)、 Kitai らに

























2004 年から 2014 年までに報告された術前に
子宮留膿症穿孔と診断された 13 症例の内、9 症






内の free air、が特徴である 16)。造影剤を使用し
た方が、子宮壁がより鮮明に描出されるため、子
宮壁の途絶所見が分かりやすく、単純 CT より造
影 CT がより優れていると考えられる 9)。 
子宮留膿症の穿孔部位は、底部が 77.1%と高頻
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